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Сучасні дослідженння вітчизняних і зарубіжних 
авторів довели, що при запальних захворюван­
нях щелепно-лицьової ділянки провідну роль ві­
діграє резидентна мікрофлора, представлена пе­
реважно облігатними анаеробами [1, 2, 3]. Також 
показано, що асоціювання мікрофлори призво­
дить до посилення ушкоджувальної дії на періапі- 
капьні тканини [4]. Облігатні анаероби ростуть 
тільки в спеціальних умовах, що не дозволяє ви­
значити всі види бактерій, які беруть участь у роз­
витку запального процесу, Застосування молеку­
лярно-генетичних технологій, таких як процес 
штучного багаторазового копіювання ДНК - 
полімеразна ланцюгова реакція (ПЛР) сприяє 
ефективному вирішенню питання визначення мік­
робного етіологічного чинника.
Останніми роками з’явилися дані про те, що 
верхівковий періодонтит частіше асоційований з 
анаеробною резидентною мікрофлорою; виявлені 
також деякі види факультативних і облігатно- 
анаеробних мікроорганізмів: Streptococcus
sanguis, Streptococcus milleri, Fusobacterium spp., 
Prevotella spp., Actinomyces spp., Porphyromonas 
gingivalis, P.endodontalis, Prevotella intermedia, 
Treponema denticola [4,5]. Такі дослідження про­
ведені зарубіжними авторами під час вивчення 
постійних зубів [6]. Дані щодо визначення впливу 
пародонтопатогенів на розвиток запального про­
цесу в періодонті тимчасових зубів при ускладне­
ному карієсі знайти не вдалося.
Метою даної роботи була вивчення мікробних 
асоціацій анаеробної мікрофлори в системі корене­
вих каналів тимчасових зубів шляхом ПЛР при за­
гостренні хронічного періодонтиту.
Матеріали і методи дослідження
Проведено визначення п’яти основних пародон- 
топатогенних мікроорганізмів: Porphyromonas
gingivalis, Prevotella intermedia, Bacteroides
forsythus, T reponema denticola, Actinomyces
actinomycetemcomitans у 35 пацієнтів віком від 2 
до 10 років (із діагнозом загострення хронічного
гранулюючого періодонтиту) методом ПЛР за дс- 
помогою набору реагентів для якісного визначє- 
ня ДНК (ООО НПФ „ГЕНТЕХ”) за стандартною ме­
тодикою [7]. Забір матеріалу проводився ш л я х с у  
уведення стерильного паперового піна в корене­
вий канал тимчасового зуба на 6-8 сек, який піс­
ля його вилучення використовували для визна­
чення анаеробної мікрофлори за допомогою ме­
тоду ПЛР. Діагноз визначали за міжнародне-: 
класифікацією стоматологічних хвороб на ос-сн; 
MKX-1Q, залучаючи класифікацію періодонтитз . 
дітей за Т.Ф.Виноградовою (1968). Установлення 
діагнозу здійснювали на підставі з’ясування скарг 
анамнезу та результатів об’єктивного обстеження 
а також рентгенографії.
Клінічне обстеження охоплювало огляд обличчя 
(симетрія, стан шкіри, лімфатичних вузлів), орга­
нів ротової порожнини із визначенням індексів ка­
рієсу (кпп та кп3і ступеня активності карієсу), стан) 
слизової оболонки в ділянці причинного зуба (ко­
лір, наявність абсцесу, нориць, набряку, реакція 
на пальпацію), стану причинного зуба (наявність 
каріозної порожнини, її сполучення із порожниною 
зуба, наявність і якість пломби та кореневої пло­
мби, реакція на перкусію) [8]. Відмічали наявність 
змін у загальному стані здоров’я дитини (темпе­
ратура тіла).
Для визначення зв’язку між наявністю того чи 
іншого мікроорганізму в кореневому каналі, ви­
значених методом ПЛР, та наявністю запалення 
був проведений непараметричний кореляційний 
статистичний аналіз із визначенням коефіцієнтів 
Kendal! Tau і Gamma.
Результати дослідження
У 10 осіб (28,5+7,6%) не було виявлено жодного 
з указаних мікроорганізмів. Можливо, в деяких ви­
падках загострення хронічного періодонтиту тим­
часових зубів має асептичний характер або ви­
кликається іншим профілем мікроорганізмів.
Один із інфекційних агентів виявлений у 12 
(34,3+8,0%) випадках із 35: серед них P.intermedia
-  2 (5,7+3,9%), T.denticola та В.forsythus -  по 3 ви­
падки (8,6+ 4,7% відповідно) і P.gingivalis -  4 
(11,4+5,3%) випадків.
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За даними S.C. Holt et al. (2000), К.-А. Nguyen et 
al. (2004), P.gingivalis є головним етіологічним фа­
ктором хронічного періодонтиту [9, 10]. Дані нашо­
го дослідження свідчать, що цей збудник зустрі­
чався окремо від інших, що узгоджується із відо­
мостями про його високу вірулентність.
Асоціацію збудників (більше 1 пародонтопатоге- 
на) визначено в 13 (37,1+5,7%) пацієнтів. Харак­
терно, що A.actinomycetemcomitans виявлений у 
кореневих каналах винятково у сполученні з ін­
шими збудниками (8 випадків - 22,8+7,09%). Від­
повідно, у сполученні з B.forsythus - у 2-х пацієн­
тів; у решті випадків за наявності 
A.actinomycetemcomitans виявляли ще 2-3 збуд­
ники в каналі, серед них: по 2 рази -  із B.forsythus 
та T.denticola та з B.forsythus, T.denticola й 
P.intermedia, по 1 разу -  B.forsythus і P.intermedia 
та P.intermedia і T.denticola.
A.actinomycetemcomitans у сполученні з 
P.gingivalis не зустрічався жодного разу. Отже, 
найпоширенішою виявилася асоціація
A.actinomycetemcomitans із B.forsythus, які вияв­
лені разом у 7 випадках (53,8+8,4%). Ще одна із 
асоціацій - це поєднання P.intermedia та
B.forsythus, виявлене в 4-х із 13 випадків 
(30,7+7,8%). І в 1 випадку ми виділили асоціацію 
P.intermedia з T.denticola.
За результатами дослідження можна визначити, 
що пародонтопатогенні асоціації, до складу яких 
входить B.forsythus, є найчастішими при загост­
ренні хронічного періодонтиту тимчасових зубів 
(виявлені в 11 із 13 випадків). Про важливу етіо­
логічну роль T.denticola свідчить її наявність у 
складі асоціації в 6 випадках (46,2+13,8%).
Підсумовуючи, можна зробити висновок, що при 
інфекції кореневих каналів найбільш часто вияв­
лявся B.forsythus -  40+8,2% (3 випадки -  при мо- 
ноінфекції кореневих каналів, і 11 із 13 випадків 
бактеріальних асоціацій). На другому місці -  
T.denticola, яка виявлена у 25,7+7,4% досліджень.
Кореляційний аналіз підтвердив припущення, 
що для загострення хронічного періодонтиту тим­
часових зубів характерна мікробна асоціація з на­
явністю B.forsythus. Так, позитивна кореляція 
установлена між Bacteroides forsythus і Prevotella 
intermedia (Kendall Tau= 0,410792, p=0,040709).
Висновок
Отже, при загостренні хронічного періодонтиту 
тимчасових молярів у більшості випадків установ­
лена наявність одного або асоціації пародонтопа- 
тогенних мікроорганізмів у кореневому каналі. 
Отримані дані щодо наявності пародонтопатоген-
них мікроорганізмів у кореневих каналах як етіо­
логічного чинника загострення хронічного пері­
одонтиту тимчасових зубів розширюють уявлення 
про ланки патогенезу та вимагають пошуку пре­
паратів для медикаментозної обробки кореневих 
каналів при хронічних періодонтитах, які б діяли 
на анаеробну мікрофлору.
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Резюме
Проведено исследование анаэробной микроб­
ной флоры корневых каналов при обострении 
хронического периодонтита временных зубов ме­
тодом полимеразной цепной реакции. Установле­
но наличие пародонтопатогенных микроорганиз­
мов и их ассоциаций при хроническом воспале­
нии в периодонте временных зубов.
Ключевые слова: временные зубы, полимера­
зная цепная реакция, пародонтопатогены, пери­
одонтит.
Summary
The investigation of anaerobic infection n root za-1 
nal have performent in deciduous teeth th 
periodontitis by polymerase chain reacts - =■
presence of periodontal microorganisms s ' :  ts as­
sociations was found in deciduous teeth with cr —r  ; 
inflammation in periodontium.
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